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Rizka Juwita, (2021): Urgensi Pengetahuan Gizi Dalam Peningkatan 
Kesehatan Anak Usia Dini 
 
Penelitian ini bertujuan untuk mendeskripsikan urgensi pengetahuan gizi 
dalam peningkatan kesehatan anak usia dini. Rumusan masalah dalam penelitian 
ini adalah bagaimana urgensi pengetahuan gizi dalam peningkatan kesehatan anak 
usia dini. Jenis penelitian adalah riset kepustakaan (Library Research), dengan 
menggunakan sumber data primer dan data sekunder. Teknik pengumpulan data 
adalah dengan menggunakan buku, dokumentasi, dan website. Analisis penelitian 
menggunakan analisis isi (Content Analysis). Hasil penelitian menunjukkan 
bahwa urgensi pengetahuan gizi dalam peningkatan kesehatan sangat penting bagi 
anak usia. Dalam menjalankan kehidupan seseorang harus tahu dasar dari 
pengetahuan tersebut, termasuk dengan pengetahuan gizi dan kesehatan. Gizi 
merupakan makanan yang memiliki proses pemeliharan sel-sel dalam tubuh guna 
menjadikan kesejahteraan terhadap pertumbuhan dan perkembangan manusia. 
Gizi mempunyai peranan untuk kesehatan optimal bagi setiap individu. 
Pentingnya pengetahuan gizi dalam peningkatan kesehatan anak usia dini sebagai 
landasan dasar untuk membantu perkembangan dan pertumbuhan anak. Karena 
dalam menjalankan kehidupan seseorang harus terlebih dahulu tahu dasar dari 

































Rizka Juwita, (2021): The Urgency of Nutrition Knowledge in Improving 
Early Childhood Health 
 
This research aimed at describing the urgency of nutrition knowledge in 
improving early childhood health.  The formulation of the problem in this 
research was “how was the urgency of nutrition knowledge in improving early 
childhood health?”.  It was a library research; primary and secondary data sources 
were used in this research. The techniques of collecting data were using books, 
documentation, and websites. Content analysis was used in this research.  The 
research findings showed that the urgency of nutritional knowledge in improving 
health was very important for early childhood. Nutrition is food containing the 
process of maintaining cells in the body in order to make welfare for human 
growth and development.  Nutrition has a role for optimal health of each 
individual.  The importance of nutritional knowledge in improving early 
childhood health was as a basic foundation to assist the development and growth 
of children because someone must first have the basis of this knowledge in living, 
including knowledge of nutrition and early childhood health. 
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A. Latar Belakang Masalah 
Pendidikan merupakan kebutuhan pokok bagi manusia, karena 
manusia saat dilahirkan tidak mengetahui sesuatu apapun. Namun disisi lain 
manusia memiliki potensi dasar (fitrah) yang harus dikembangkan sampai 
batas maksimal. Pendidikan merupakan bagian yang tidak dapat dipisahkan 
dari hidup dan kehidupan manusia. Bagaimanapun sederhana komunitas 
manusia memerlukan pendidikan. Sebab pendidikan secara alami sudah 
merupakan kebutuhan hidup manusia.
1
 
Ada Hadis nabi SAW yang mengemukakan tentang pendidikan anak 
usia dini. Hadis yang diriwayatkan dari Abu Rafi’i, ia berkata: 
رَأَْيُت َرُسوَل اللَِّو َصلَّى اللَُّو َعَلْيِو َوَسلََّم أَذََّن ِف أُُذِن اْلََْسِن ْبِن َعِليٍّ ِحنَيَ َلَدْتُو 
 2بِالصَََّلةِ  فَاِطَمةُ 
“Aku pernah melibatkan Rasulullsh Saw mengumandangkan azan di 
telinga Hasan bin Ali pada saat Fatimah baru saja melahirkannya. 
Semoga Allah meridhai mereka semua” (HR. Abu Daud dan 
Tarmidzi). 
 
Hadis dari Hasan bin Ali Ra., ia berkata bahwa Rasulullah saw 
bersabda: 
ََلَة ِف أُُذنِِو اْلُيْسَرى َلَْ َتُضرَُّه َمْن ُوِلَد َلُو  َمْوُلوٌد َفَأذََّن ِف أُُذنِِو اْلُيْمََن َوأَقَاَم الصَّ
َيانِ  ب ْ  3أُمُّ الصِّ
                                                          
1
 Ramayulis, Ilmu Pendidikan Islam, (Jakarta: Kalam Mulia, 2015), hlm: 28 
2
Abu al-Fadhl Ahmad bin Ali bin Muhammad bin Ahmad bin Hajar al-Asqalani (w.852 H), 
Ithraf al-Musnid al-Mu’taly bi Athraf al-Musnad al-Hanbaly, Juz. 6, Hadis 8153, pdf Maktabah 
Syamilah (Bairut: Dar Ibnu Katsir, tth), hlm. 218    
3
Ahmad bin Abi Bakar bin Ismail al-Bushoiry, Ittihaf al-Khairah al-Maharah, Juz. 5, Hadis 





“Siapa yang dikaruniai anak, kemudian telinga kanananya dibacakan 
adzan san telinga kirinya dibacakan iqomah, maka ia tidak akan 
dikenai kejabatan ummus sibyan (pengikut jin-oleh orang sering 
disebut qarinah).” (HR. Baihaqi dan Ibnu Sunni). 
 
Berdasarkan hadis yan diriwatkan dari Abu Rafi’i dan juga hadis dari 
Hasan bin Ali Ra menyatakan bahwa pendidikan merupakan hal yang 
dimulai sejak usia dini. Adzan merupakan salah satu pendidikan yang 
diajarkan ketika anak lahir didunia. Melalui indra pendengar, anak mampu 
mendengarkan lantunan Al- Qur’an. Adzan juga dapat meningkatkan 
kecerdasan awal anak melalui stimulus bahasa anak sebagai awal 
pendidikan.  
Pendidikan anak usia dini adalah suatu upaya pembinaan yang 
ditujukkan kepada anak sejak lahir sampai dengan usia 6 tahun yang 
dilakukan melalui pemberian rangsangan pendidikan untuk membantu 
pertumbuhan dan perkembangan jasmani dan rohani agar anak memiliki 
kesiapan dalam memasuki pendidikan lebih lanjut.
4
  
Dari kutipan diatas jelas sangat penting dikarenakan pendidikan anak 
usia dini merupakan suatu upaya yang dilakukan individu untuk 
memberikan pengetahuan yang membantu pertumbuhan dan perkembangan 
anak baik jasmani maupun rohani sejak dini.  
Pengetahuan merupakan sesuatu yang diciptakan kembali dan 
dibangun dari dalam diri seseorang melalui pengamatan, pengalaman, dan 
pemahamannya. Pengetahuan diperoleh melalui suatu dialog oleh suasana 
                                                          
4





belajar yang bercirikan pengalaman dua sisi (kognitif dan afektif)
5
. Hal ini 
yang membuat individu mendapatkan pengalaman dan pemahaman tentang 
pertumbuhan dan perkembangan.  
Pengetahuan anak dibangun dari hasil interaksi dengan lingkungan 
dan sesuai dengan kemampuan berfikir anak. Pada saat anak bermain sambil 
belajar, mereka memiliki kesempatan untuk mengetahui sifat-sifat objek 
dengan cara mengamati, menyentuh, mencium, dan mendengarkan.).
6
  
Pengetahuan merupakan pengalaman anak secara langsung terhadap 
objek melalui indra akan lebih baik bagi anak dalam proses berfikirnya. 
Karena pengetahuan sangatlah penting jika di bangun sejak usia dini. Oleh 
sebab itu sangatlah penting bagi pendidik untuk memperhatikan 
perkembangan, pertumbuhan anak dan keadaan lingkungan sekitar dalam 
mendukung proses penerimaan pengetahuannya yang salah satunya dalah 
pengetahuan mengenai gizi dalam peningkatan kesehatan. 
Pemberian pengetahuan dapat dilakukan guru melalui pengajaran 
disekolah, yaitu melalui materi pembelajaran yang sesuai untuk anak TK. 
Dibalik pemberian pengetahuan ini, juga dimaksudkan agar anak 
menyampaikan penegetahuan tersebut kepada lingkungannya. 
                                                          
5
 Dewi Nurchayati, Ratna Wahyu Pusari, (2015), Upaya Menigkatkan Pengetahuan 
Makanan Sehat Melalui Penerapan Sentra Cooking Pada Kelompok Bermain B Di PAUD Baitus 
Shibyaan Kecamatan Bergas Kabupaten Semarang Tahun Ajaran 2014/2015, Jurnal Penelitian 
PAUDIA, hlm. 164 (Online) https://doi.org/10.26877/paudia.v3i2%20OKtober.510 
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Memperaktekkan adalah dengan cara memberikan anak makanan yang baik 
sesuai kebutuhan sesuai kebutuhan tubuhnya dalam kegiatan.
7
 
Gizi merupakan salah satu penentu kualitas sumber daya manusia, 
karena kurang gizi akan dapat menyebabkan kegagalan pertumbuhan dan 
perkembangan pada anak. Pada anak prasekolah merupakan kelompok yang 




Dapat ditafsirkan bahwa untuk membantu beberapa hal tersebut maka 
diperlukan asupan gizi yang baik juga. Dikarenakan kebutuhan gizi pada 
anak yang baik dan seimbang berfungsi sebagai pertumbuhan, 
perkembangan, dan kesehatan anak usia dini. Oleh sebab itu kualitas 
tumbuh kembang seorang anak sangat ditentukan oleh pemenuhan 
kebutuhan gizi serta tenaga yang seimbang. Kebutuhan gizi yang semakin 
meningkat, harus diimbangi dengan zat yang seimbang juga. 
Tumbuh berkembangnya anak usia dini yang optimal tergantung dari 
perilaku sehat yang dilakukan. Perilaku sehat yang diamati dalam penelitian 
ini adalah perilaku makan dan minum, perilaku terhadap kebersihan diri, 
dan perilaku terhadap kebersihan lingkungan. Dengan menerapkan hal-hal 
tersebut kita dapat melakukan peningkatan kesehatan anak usia dini. 
                                                          
7
 Soegeng Santoso, Anne Lies Ranti, Kesehatan dan Gizi¸ (Jakara: Rineka Cipta, 2013), 
hlm. 145 
8
 Ramadhani, Ratnawati, Alie., Hubungan Status Gizi Dengan Perkembangan Anak Usia 3-
5 Tahun Di Pendidikan Anak Usia Dini (PAUD) Midanutta’lim Desa Mayangan Kecamatan 






Kesehatan adalah keadaan sehat, baik secara fisik, mental, spritual 
maupun sosial yang memungkinkan setiap orang untuk hidup produktif 
secara sosial dan ekonomis.
9
  Kesehatan merupakan aspek yang penting 
dalam tumbuh dan kembang anak karena pemberian makanan yang sehat 
akan mempengaruhi perkembangan kognitif selanjutnya. Selain itu, 
kesehatan dan gizi juga mempengaruhi pertumbuhan, ukuran badan, dan 
ketahanan terhadap penyakit. Anak yang sehat ditunjang oleh keadaan gizi 
yang baik, untuk mengoptimalkan tumbuh kembang anak sejak usia dini. 
Berdasarkan fenonema yang terjadi 15% anak-anak luar kota 
mengidap penyakit kekurangan zat besi dan 20% lagi mengalami masalah 
terhambatnya tumbuh kembang.
10
 Permasalahan ini berasal dari 
ketidaktahuan anak dalam pemilihan makanan. Anak yang lebih menyukai 
makanan atau jajanan dari luar yang belum tentu baik untuk kesehatannya, 
dan anak cenderung menyukai jenis makanan berupa snack ciki, makanan 
ringan yang banyak mengandung bahan-bahan pengawet dan MSG sehingga 
tidak bagus untuk kesehatan tubuh anak. 
Makanan yang baik tentunya makanan yang harus mempunyai 
kandungan zat gizi yang sangat penting diperlukan didalam tubuh, termasuk 
makanan yang dikonsumsi oleh anak seharusnya mengandung nilai-nilai 
gizi yang sangat penting untuk kesehatan, kecerdasan dan pemberian 
stimulasi dalam tumbuh kembang anak. Sejalan dengan hal tersebut maka 
perlunya pengetahuan gizi pada anak usia dini dalam peningkatan 
                                                          
9
 Undang-undang Republik Indonesia tentang Kesehatan (Nomor 36 tahun 2009) 
10
 Rita Kurnia, Pendidikan Gizi untuk Anak Usia Dini¸ Jurnal: EDUCHILD, Vol. 4 No. 2 





kesehatan. Berdasarkan uraian di atas, penulis tertarik untuk melakukan 
penelitian dengan judul “Urgensi Pengetahuan Gizi Dalam Peningkatan 
Kesehatan Anak Usia Dini” 
B. Penegasan Istilah 
Untuk menghidari kesalahpahaman dalam memahami judul penelitian 
dan gambaran yang jelas, penulis  perlu menjelaskan penegasan istilah 
sebagai berikut: 
1. Pengetahuan 
Pengetahuan merupakan sesuatu yang diciptakan dan dibangun 
dari dalam diri seseorang melalui pengalaman, dan pemahamannya. 
Pengetahuan diperoleh melalui suatu dialog oleh suasana belajar yang 
bercirikan pengalaman dua sisi (kognitif dan afektif).
11
  
2. Gizi  
Gizi sendiri berasal dati kata “ghidza” dalam bahasa Arab, yang 
berarti makanan. Kata “ghidza” dalam dialek Mesir dibaca “gizi”. 
Sementara itu juga ada yang menerjemahkan kata “nutrition” menjadi 
“nutrisi” yang berarti bahan makanan atau zat gizi.
12
 
3. Kesehatan  
World Health Organization (WHO) menyatakan sehat adalah 
keadaan sejahtera jasmani, jiwa dan sosial yang sempurna dan bukan 
hanya keadaan tanpa penyakit. Jadi, sehat secara menyeluruh 
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  Dewi Nurchayati, Ratna Wahyu Pusari, Loc. Cit., hlm: 164 
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melibatkan faktor fisik, mental dan sosial.
13
 Sedangkan pengertian 
kesehatan sendiri dapat diartikan bahwa kesehatan bagi anak usia dini 
adalah keadaan fisik yang sempurna baik secara mental, sosial, dan 
spiritual, dan terbebas dari jangkitan penyakit.  
Maksud pengertian di atas adalah pengetahuan merupakan 
pengalaman dan pemahaman yang diberikan kepada anak melalui tindakan 
dialog tentang makanan bergizi. Gizi merupakan zat makanan “nutrition”. 
Pengetahuan gizi anak mampu meningkatkan kesehatan berupa keadaan 
fisik yang sempurna baik secara mental, sosial, dan spiritual, dan terbebas 
dari jangkitan penyakit. 
C. Permasalahan 
1. Identifikasi Masalah 
a) anak yang lebih menyukai makanan atau jajanan dari luar yang 
belum tentu baik untuk kesehatannya, dan kebanyakan anak-anak 
pada dasarnya lebih menyukai makan yang dikemas secara 
menarik. 
b) anak cenderung menyukai jenis makanan berupa snack ciki, 
makanan ringan yang banyak mengandung bahan-bahan pengawet 
dan MSG sehingga tidak bagus untuk kesehatan tubuh anak. 
c) Anak tidak mengetahui perbedaan dan tidak dapat memilih antara 
makanan sehat dan bergizi atau yang dibutuhkan tubuh, serta sehat 
dan aman yang tidak membahayakan kesehatan. 
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d) Anak tidak mengetahui bagaimana cara mencuci tangan yang baik. 
e) Anak tidak mengetahui cara merawat kesehatan mata. 
f) Anak cenderung lebih suka bermain tanpa melihat keadaan cuaca.  
2. Batasan Masalah 
Mengingat banyaknya permasalahan-permasalahan yang terjadi 
didalam penelitian, untuk memudahkan penulis maka penulis 
membatasi permasalahan pada “Urgensi pengetahuan gizi dalam 
peningkatan kesehatan anak usia dini” 
3. Rumusan Masalah 
Berdasarkan latar belakang, peneliti rumusan masalah dalam 
penelitian ini adalah “Bagaimana urgensi pengetahuan gizi dalam 
peningkatan kesehatan anak usia dini?”. 
D. Tujuan dan Kegunaan Penelitian 
1. Tujuan Penelitian 
Tujuan penelitian adalah mengetahui urgensi pengetahuan gizi 
dalam peningkatan kesehatan anak usia dini. 
2. Kegunaan Penelitian 
Kegunaan dari hasil penelitian ini adalah: 
a. Kegunaan Teoritis 
Memberikan sumbangan pikiran dalam pengembangan 
ilmu berkenaan pengetahuan gizi dalam peningkatan kesehatan 






b. Kegunaan Praktis 
Penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat yaitu 
sebagai berikut: 
 
a. Bagi Sekolah 
Hasil penelitian diharapkan dapat membantu 
menyelesaikan masalah yang terjadi selama proses belajar 
mengajar berlangsung terutama masalah pengetahuan gizi 
dalam peningkatan kesehatan anak usia dini. 
b. Bagi Guru 
Untuk mengetahui tentang cara yang tepat tentang 
pentingnya pengetahuan gizi terhadap peningkatan 
kesehatan anak usia dini. 
c. Bagi Anak 
Untuk memberikan pembelajaran terhadap anak 
tentang pentingnya pengetahuan gizi dalam peningkatan 
kesehatan gizi anak usia dini. 
d. Bagi Orang Tua 
Dapat mengetahui dan memahami pentignya 
pengetahuan gizi dalam peningkatan kesehatan anak, 
sehingga orang tua dapat bekerjasama dengan pihak guru 
maupun sekolah untuk bersama-sama membina, 
membimbing anak-anak dalam meningkatkan pengetahuan 





e. Bagi Peneliti Selanjutnya 
Hasil penelitian ini dapat menjadi pedoman dalam 
penelitian selanjutnya, serta memberi makna kerja sama 
antara guru dan siswa dalam upaya meningkatkan 







A. Kerangka Teoritis 
Adapun konsep-konsep pemikiran pada penelitian ini sebagai acuan 
dasar kesimpulan penelitian sebagai berikut: 
1. Pengetahuan Gizi  
a. Pengertian Gizi 
Istilah gizi atau ilmu gizi dikenal di Indonesia pada tahu 
1950-an, sebagai terjemah dati kata Inggris “nutrition”. Kata 
gizi sendiri berasal dati kata “ghidza” dalam bahasa Arab, yang 
berarti makanan. Kata “ghidza” dalam dialek Mesir dibaca 




Gizi merupakan salah satu penentu kualitas sumber daya 
manusia, karena kurang gizi akan dapat menyebabkan kegagalan 
pertumbuhan dan perkembangan pada anak.
15
 Pada anak 
prasekolah merupakan kelompok yang perlu diperhatikan akan 
kebutuhan gizinya, karena mereka dalam masa pertumbuhan dan 
perkembangan. Memelihara proses pertumbuhan dan 
perkembangan yaitu pergantian sel-sel yang rusak dan sebagai 
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Proses tubuh dalam pertumbuhan dan perkembangan yang 
terpelihara dengan baik akan menunjukkan baiknya kesehatan 
yang dimiliki seseorang. Seseorang yang sehat tentunya 
memiliki daya pikir dan daya kegiatan fisik sehari-hari yang 
cukup tinggi. 
b. Pendidikan Gizi Anak 
1) Makanan yang Halal dan Thayyib 
Allah SWT memerintahkan agar umat Islam 
mengonsumsi makanan yang sifatnya “halal” dan 
“thayyib”.  
Kata “halal” berasal dari akar kata yang berarti 
“lepas” atau “tidak terikat”. Karena itu kata halal 
juga berarti “boleh”. Kata “thayyib” dari sisi bahasa 
berarti lezat, baik, sehat, dan menentramkan (paling 
utama). Para ulama menyebutkan bahwa makanan 
yang “thayyib” berarti makanan yang tidak kotor 





Makanan thayyib dapat diartikan sebagai makana 
yang sehat dan aman. Makanan yang sehat adalah 
makanan yang mempunyai zat gizi yang cukup dan 
seimbang. Selain makanan yang sehat dianjurkan juga 
makan makanan yang aman. Makanan yang aman 
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merupakan aman yang tidak mengandung zat perusak 
dalam tubuh. Dapat diartikan makanan yang sehat adalah 
makann yang mempunyai zat gizi yang cukup dan 
seimbang, serta tidak mengandung unsur yang berbahaya 
dan merusak kesehatan. 
Dalam Al-Qur’an surah Al-Baqarah ayat 168 Allah 
berfirman: 
يِّباا  َط ًلا  ََل َح ْْلَْرِض  ا ِِف  ِِمَّا  وا  ُل ُس ُك نَّا ل ا ا  َه ي ُّ َأ ا  َي
ِن  ا َط ْي شَّ ل ا ِت  َوا ُط ُخ وا  ُع تَِّب  َ ت وٌّ  ۚ  َوًَل  ُد َع ْم  ُك َل نَُّو  ِإ
نيٌ  ِب  ُم
Artinya: 
Wahai manusia! Makanlah dari (makanan) yang 
halal dan baik yang terdapat di bumi, dan janganlah 
kamu mengikuti langkah-langkah setan. Sungguh, 
setan itu musuh yang nyata bagimu.
18
 
Pemberian pengetahuan terhadap anak tentang 
makanan halal dan thayyib dengan cara mengemukakan 
sesuai tingkatan nalar anak. Pemberiian pengetahuan ini 
dilakukan secara dipraktikan secara berulang-ulang. 
Dengan adanya pembelajaran secara berulang anak 
mampu mengingat dan menangkap hal-hal yang diajarkan 
kepada anak.   
2) Tanggung Jawab Sekolah Dalam Pengenalan Gizi 
Anak 
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Sekolah memiliki tanggung jawab untuk 
mengarahkan pembiasaan dan cara makan yang 
lebih baik. Maksudnya adalah sebagai sasaran 
memperngaruhi perilaku anak, sehingga dapat 
menerapkan penegtahuan gizi dalam kebiasaan 
makan sehari-hari. Diketahui bahwa kebiasaan 





Sebagian besar kebiasan makan ditentukan oleh 
kebiasaan makannya sewaktu kanak-kanak, selebihnya 
adalah pengaruh anatara lain pendidikan, media masa, 
bacaan, pengalaman dalam bermasyarakat di lain tempat.
20
 
Dapat diartikan bahwa ada tiga pokok yang 
mempengaruhi kebiasaan makan anak yaitu pengetahuan, 
keterampilan, dan sikap. 
Pendidikan gizi pada anak usia dini yang dilakukan 
oleh guru dapat dimulai dari pengenalan makanan kepada 
anak, dan pemberian asupan makanan yang bergizi. 
Pengunaan makanan yang sehat dapat mempengaruhi 
aktivitas dan kondisi fisik pada anak usia dini. Dengan 
adanya pendidikan gizi di TK dapat memberi pengetahuan 
anak terhadap perbedaan gizi pada makanan akan 
membuat anak mendapatkan pengetahuan tentang 
makanan sehat dan bergizi sesuai kebutuhan. 
c. Pengukuran Status Gizi Anak 
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Status gizi anak adalah salah satu tolak ukur penilaian 
tercukupinya kebutuhan asupan gizi harian serta penggunaan zat 
gizi tersebut oleh tubuh. Jika asupan nutrisi anak senantiasa 
terpenuhi dan digunakan seoptimal mungkin, tentu tumbuh 




bel. 2.1 Usia dan Badan 
 
 
Untuk mengetahui apakah seorang anak tumbuh normal 
atau tidak maka perlu diperhatikan perbedaan kemampuan 
pertumbuhan pada tiap anak.  
Tabel. 2.2 perbandinagn tinggi badan dan 
pertumbuhan 
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Golongan Umur (tahun) (kg) Berat Badan (Kg) 
0.5 – 1 tahun 
1 – 3 tahun 
4 – 6 tahun  









Pengukuran status gizi juga dapat dilihat dari klasifiikasi 
pengukuran berdasarkan lingkar lengan atas, sebagai berikut: 
Tabel. 2.3 Standar baku lingkar lengan atas (LLA) 
menurut usia berdasarkan pengukuran wolanski 






Tahun  Bulan  
0 6-8 14,75 12,50 10,50 
0 9-11 15,1 13,25 11,00 
1 -   16,0 13,50 11,25 
2 -   16,25 13,75 11,50 
3 -   16,50 14,00 11,60 
4 -   16,75 14,25 11,75 
5 -   17,0 14,50 12,00 
Keterangan: 
 Gizi Baik, apabila LLA bayi/ anak menurut usianya lebih 
dari 85% standard wolanski. 
 Gizi Kurang, apabila LLA bayi/anak menurut usianya 
berada diantara 70, 1%-85% standard wolanski. 
 Gizi Buruk, apabila LLA bayi/anak menurut usia 70% 




Berdasarkan pernyataan di atas dapat dilihat bahwa 
pertumbuhan dan perkembangan anak dapat dilihat dari hasil 
status gizi. Pertumbuhan dan perkembangan anak usia dini 
adalah salah satu yang dijadikan sebagai tolak ukur status gizi 
anak. Makanan yang mengandung gizi yang baik dan sesuai 
dengan kebutuhan gizi untuk tubuh akan menghasilkan 
pertumbuhan dan perkembangan yang baik bagi anak. 
pertumbuhan dan perkembangan anak usia dini sangat perlu 
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diperhatikan untuk menghasilkan tumbuh dan kembang anak 
sesuai usia dan juga sesuai kebutuhan tubuhnya. 
2. Pengetahuan Kesehatan  
a. Pengertian Kesehatan 
Kesehatan adalah keadaan sejahtera dari badan, jiwa, dan 
sosial yang memungkinkan setiap orang untuk hidup produktif 
secara sosial dan ekonomis.
23
 World Health Organization 
(WHO) menyatakan sehat adalah keadaan sejahtera jasmani, 
jiwa dan sosial yang sempurna dan bukan hanya keadaan tanpa 




Sehat adalah keadaan utuh yang dinamis dalam daur 
kehidupan, dimana manusia dapat berfungsi dan menyesuaikan 
diri secara terus-menerus terhadap perubahan yang timbul, 
untuk memenuhi kebutuhan esensial dalam hidup sehari-hari. 
Sehat merupakan suatu keadaan yang terdapat selama masa 
tumbuh kembang manusia. Keadaan tersebut tidak selalu 
berjalan lancar, kadang-kadang mengalami gangguan.  
Sehat mencakup manusia seutuhnya, meliputi segi-segi 
fisik, emosi, sosial, dan spiritual. Setiap pribadi dalam masa 
tumbuh kembang, selalu berusaha untuk mengadaptasi diri 
terhada ketegangan (stres) di lingkungan atau tempat dimana ia 
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berada, dan berkerja sesuai dengan pola budaya lingkungan 
tersebut. 
Sehat bukan hanya bebas dari penyakit, tetapi meliputi 
seluruh kehidupan manusia, termasuk aspek sosial, psikologis, 
spiritual, faktor-faktor lingkungan, ekonomi, pendidikan, dan 
rekreasi. Bila salah satu faktor diatas tidak terpenuhi atau 
terganggu, dapat menyebabkan gangguan perasaan yang akan 
menimbulkan keadaan tidak sehat walaupun tidak dapat 
penyakit atau keadaan patologis persepsi seseorang terhadap 
keadaan sehat berbeda-beda, dipengaruhi oleh latar belakang 
pendidikan dan budayanya.  
Keadaan sehat dapat juga diartikan sebagai dapat 
menghirup udara segar, makan lezat bergizi, berjumpa 
dengan teman-teman di sekolah. Selalu hadir dan ikut aktif 
pada tiap kesempatan. Berolahraga, latihan kesenian atau 
tari, dan kegiatan lainnya yang menguntungkan. Hidup 





Dapat ditafsirkan bahwa kesehatan adalah harta yang tidak 
ternilai. Kesehatan individu atau diri sendiri dapat terwujud 
apabila seseorang menjaga kesehatan tubuh. Sehat juga 
mencakup dari bentuk spiritual, emosional, serta sosial yang 
baik terhadap sesama. Berbahagia dengan menyonsong hidup 
tiap hari. Penuh rasa terima kasih dan selalu bersyukur kepada 
Allah SWT.  
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b. Ciri-ciri Anak Sehat 
Anak yang sehat akan mengalami pertumbuhan dan 
perkembangan ang normal dan wajar, yaitu sesuai standar 
pertumbuhan fisik anak pada umumnya dan memiliki 
kemampuan sesuai standar kemampuan anak seusianya.  
Adapun ciri-ciri anak sehat adalah: 
1) Tumbuh dengan baik, yang dapat dilihat dari 
naiknya berat dan tinggi badan secara teratur dan 
proposional. 
2) Tingkat perkembangannya sesuai dengan tingkat 
umurnya. 
3) Tampak aktif/gesit dan gembira. 
4) Mata bersih dan bersinar. 
5) Nafsu makan baik. 
6) Bibir dan lidah tampak segar, pernapasan tidak 
berbau. 
7) Kulit dan rambut tampak bersih da tidak kering. 
8) Mudah menyesuaikan diri dengan lingkungan.26 
Berdasarkan ciri-ciri di atas dapat diartikan anak yang 
sehat adalah anak yang tampak senang, mau bermain, berlari, 
berteriak, meloncat, memanjat, tidak berdiam saja. Anak yang 
sehat kelihatan berseri-seri, kreatif, dan selalu ingin mencoba 
sesuatu yang ada disekelilingnya. Jika ada sesuatu yang tidak 
diketahuinya ia bertanya, sehingga pengetahuan yang 
dimilikinya selalu bertambah. 
c. Pemeliharaan Kesehatan 
Untuk menjaga diri agar tetap sehat, maka perlu melakukan 
pemeliharaan kesehatan, antara lain: 
a) Kesehatan Lingkungan 
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Lingkungan memiliki pengaruh yang paling dominan 
terhhadap tingkatan kesehatan masyarakat. Pemeliharaan 
kesehatan lingkungan di sekolah TK di titik beratkan kepada 
pengawasan terhadap berbagai faktor lingkungan yang 
memudahkan timbulnya penyakit atau mempengaruhi derajat 
kesehatan anak TK.
27
 Hal ini tidak terlepas dari perilaku guru 
dan anak dalam menjaga kebersihan diri dan lingkungannya. 
Penjagaan lingkungan misalnya pada lingkungan bermain, 
alat permainan diatur secara rapi. Selesai bermain, alat 
dikembalikan ke tempat semula, dan hal ini dibiasakan kepada 
anak. Penjagaan lain adalah membiasakan anak menjaga 
kebersihan diri. Jika kebiasaan bersih sudah ditanamkan sejak 
dini, maka etika dewasa akan berperilaku sesuai dengan norma 
kebersihan. Hal ini juga berlaku dalam hal berpakaian, makan, 
dan semua kegiatan anak sehari-hari. 
b) Kesehatan Gigi 
Sejak kecil anak dilatih mengenai kebersihan giginya. 
Sebelum tidur, bangun tidur, dan sesudah makan, gigi 
dibersihkan dengan menggunakan sikat gigi yang baik dan pasta 
gigi yang sesuai. 
Cara menggosok gigi yang benar adalah sebagai berikut: 
1) Menggosok gigi rahang bawah. 
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2) Menggosok permukaan gusi yang menghadap ke 
pipi/bibir. Sikat gigi digerakkan dengan maju 
mundurnya yang pendek. Gosok dahulu gigi yang 
terletak dibelakang. 
3) Menggosok permukaan gigi yang menghadap ke 
lidah. 
4) Menggosok dataran pengunyah dari gigi-gigi rahang 
atas maupun bawah digosok dengan maju-mundur.
28
 
Menjaga kesehatan gigi dan mulut sejak dini sangat 
penting untuk anak-anak, karena kesehatan gigi merupakan 
faktor penting dalam pertumbuhan dan perkembangan anak. 
Menjaga kesehatan gigi tidak hanya dengan menggosok gigi 
saja. Menjaga kesehatan gigi dapat dilakukan dengan tidak 
memberikan makanan yang manis ketika hendak tidur malam, 
dan menjaga kesehatan gigi juga dapat dilakukan pemeriksaan 
gigi secara rutin. 
c) Kesehatan mata 
Dalam menjaga kesehatannya yang harus dilakukan secara 
teratur dan benar. Perlu diperhatikan kualitas makanan, 
mengandung vitamin A atau provitamin A. Sebaiknya anak 
diberikan kesempatan tidur yang cukup, agar mata dapat 
beristirahat.
29
   
Menjaga kesehatan mata pada anak tidak hanya dilakukan 
dengan memberikan asupan vitamin A dan memberikan 
kesempatan tidur yang cukup saja. Menjaga kesehatan pada nak 
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dapat dilakukan dengan menjaga anak dari pandangan gadget 
yang terlalu lama dan melakukan pemeriksaan secara rutin 
untuk mendeteksi gangguan pada mata anak. 
d) Kesehatan Jasmani 
Pemeliharaan kesegaran jasmani dilakukan melalui 
kegiatan olahraga yang teratur. Olahraga merangsang produksi 
hormon pertumbuhan, yang berperan penting dalam proses 
pertumbuhan, aktivitas fisik yang cukup jaringan otot juga akan 
lebih membesar. 
Untuk kegiatan olah raga anak TK dapat dilakukan 
permainan antara lain:  
1) Permainan lompat tali. 
2) Permainan lari jongkok. 
3) Permainan petak umpat. 
4) Permainan kucing-kucinagan/bersembunyi. 
5) Bermain bola (melempar, menagkap, menendang).30 
Kegiatan olahraga tersebut dapat meningkatkan kesehatan 
tubuh anak. Permainan lompat tali adalah permainan yang 
melibatkan kekuatan kaki yang sebagai tumpuan kekuatan 
keseimbangan saat melompat. Kemudian permainan lari 
jongkok, ialah permainan yang juga memerlukan kekuatan kaki 
sebagai tumpuan utama dalam permaianan ini. Permainan ini 
dilakukan dengan posisi jongkok. Dari beberapa bentuk 
permaianan di atas adalah permainan yang dapat merangsang 
kecerdasan motorik anak. 
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B. Penelitian Yang Relevan 
Penelitian yang relevan dilakukan dengan maksud menghindari 
duplikasi pada desain yang ditemukan peneliti disamping untuk 
menunjukkan pada keaslian bagi peneliti yang sesuai karana peneliti 
memperoleh gambaran dan perbandingan yang telah dilaksanakan. Setelah 
peneliti membaca dan mempelajari karya ilmiah sebelumnya, hanya sdikit 
yang relevan. Diantara penelitian yang penulis buat ini relevan beberapa 
peneliti diantaranya: 
1. Dewi Nurchayati, Ratna Wahyu Pusari “Upaya Meningkatkan 
Pengetahuan Makanan Sehat Melalui Penerapan Sentra Cooking 
Pada Kelompok Bermain B Di PAUD Baitus Shibyaan Kecamatan 
Bergas Kabupaten Semarang Tahun Ajaran 2014/2015”. Penelitian 
tindakan kelas ini dilaksanakan di KB B PAUD Baitusshibyaan 
Kecamatan Bergas Kabupaten Semarang Tahun Ajaran 2014/2015. 
Subjek penelitian ini adalah siswa KB B PAUD Baitusshibyaan 
Kecamatan Bergas dengan jumlah siswa 10 anak yang terdiri dari 4 
siswa laki-laki dan 6 siswa perempuan. Teknik pengumpulan data 
menggunakan observasi, dokumentasi, dan wawancara. Alat 
pengumpulan data menggunakan lembar observasi dan kamera untuk 
mendokumentasikan kegiatan pembelajaran. Analisis data dalam 
penelitian tindakan kelas ini menggunakan analisis kualitatif. 
Terhadap peningkatan pengetahuan anak dianalisis secara kuantitatif 





penelitian ini adalah 75% dengan hasil kategori baik. Penelitian ini 
dilaksanakan dalam dua siklus dimana masing-masing siklus terdiri 
dari: perencanaan (planning), pelaksanaan (acting), observasi 
(observing), dan refleksi (refleccing). Siklus I dilaksanakan dengan 
kegiatan memasak makanan sehat dalam kelompok 5 anak sedangkan 




Adapun persamaan penelitian Dewi Nurchayati, Ratna Wahyu 
Pusari dengan penelitian yang dilakukan oleh penulis yaitu sama-sama 
bertujuan untuk mengtahui pengetahuan gizi pada anak. Sedangkan 
perbedaan terletak pada bagian aspeknya Dewi Nurchayati, Ratna 
Wahyu Pusari lebih fokus pada upaya meningkatkan pengetahuan 
makanan sehat. Sedangkan penulis lebih fokus pada urgensi 
pengetahuan gizi dalam peningkatan kesehatan anak usia dini dan 
dalam penelitian Dewi Nurchayati, Ratna Wahyu Pusari mengunakan 
PTK sedangkan, penulis menggunakan penelitian Library atau 
pustaka. 
2. Nurul Huda, Widya Novi Angga Dewi, “Hubungan antara Tingkat 
Asupan Gizi dan Perkembangan Motorik Kasar pada Anak Usia 4-6 
Tahun di Kota Semarang”. Jenis penelitian merupakan studi 
observasional analitik dengan melakukan pendekatan Cross Sectional 
Study. Pendekatan ini dimaksudkan untuk melihat hubungan antara 
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variabel independen dengan variabel dependen pada sampel dari suatu 
populasi pada saat ini dalam waktu yang sama dengan tujuan untuk 
mengetahui hubungan asupan gizi dengan perkembangan motorik 
kasar anak. Variabel independen yaitu asupan gizi yang terdiri dari 
energy, karbohidrat, lemak, protein, besi (Fe) dan seng (Zinc), 
sedangkan variabel dependen adalah status perkembangan motorik 
kasar anak usia 4-6 tahundi Kota Semarang.  
Populasi dalam penelitian adalah seluruh anak usia 4-6 tahun 
yang berjumlah 1278 anak. Dengan memakai uji hipotesis beda dua 
proporsi maka sampel yang diambil berjumlah 66 anak. Instrumen 
yang digunakan pada penelitian ini menggunakan kuesioner yang 
disusun yang berisikan daftar bahan makanan (sumber energi, protein, 
lemak, besi dan seng) yang memiliki kadar zat tinggi dari masing-
masing sumber yang diperlukan untuk penelitian, frekuensi 
penggunaan bahan makanan pada periode tertentu dan porsi per setiap 
kali konsumsi sesuai dengan Ukuran Rumah Tangga. Teknik 
pengumpulan data didapatkan dari data primer. Data primer 
dikumpulkan melalui wawancara dan observasi menggunakan 
kuesioner yang mencakup pertanyaan mengenai asupan makanan. 
Pengolahan data dengan tahapan: editing, coding, entry, cleaning data. 
Teknik yang digunakan adalah analisis univariate digunakan untuk 





Sedangkan analisis bivariate untuk melihat apakah ada hubungan yang 
bermakna pada tiap variabel amatan.
32
 
Adapun persamaan penelitian Nurul Huda, Widya Novi Angga 
Dewi dengan penelitian yang dilakukan oleh penulis yaitu sama-sama 
bertujuan untuk meningkatkan gizi pada anak. Sedangkan perbedaan 
ta Nurul Huda, Widya Novi Angga DewiJenis penelitian merupakan 
studi observasional analitik, dan lebih fokus pada hubungan antara 
tingkat asupan gizi dan perkembangan motorik kasar pada anak usia 
4-6 tahun. Sedangkan penulis lebih fokus pada urgensi pengetahuan 
gizi dalam peningkatan kesehatan anak usia dini, dan jenis penelitian 
penulis menggunakan penelitian Library atau pustaka. 
3. Dinar Nur Inten, Andalusia Neneng Permatasari, “Literasi Kesehatan 
pada Anak Usia Dini melalui Kegiatan Eating Clean”. Metode yang 
digunakan peneliti dalam penelitian ini adalah deskriptif analisis, yaitu 
menggambarkan keadaan di lapangan berupa kegiatan eating clean, 
menyandingkan antara teori dari ahli dengan hasil observasi, 
wawancara dan hasil penyebaran angket kegiatan eating clean pada 20 
orang guru dan orang tua. Selanjutnya, pada akhirnya melaporkan 
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hasil obeservasi dan angket dalam bentuk narasi yang disandingkan 
dengan teori dari para ahli.
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Penelitian Dinar Nur Inten, Andalusia Neneng Permatasari 
dengan penelitian yang dilakukan oleh penulis yaitu sama-sama 
bertujuan untuk peningkatan kesehatan pada anak usia dini. Perbedaan 
penelitian Dinar Nur Inten, Andalusia Neneng Permatasari 
mengunakan jenis penelitain deskriptif dan berfokus pada literasi 
kesehatan pada anak usia dini melalui kegiatan eating clean. 
Sedangkan penulis lebih fokus pada urgensi pengetahuan gizi dalam 
peningkatan kesehatan anak usia dini dengan menggunakan jenis 
penelitian Library. 
4. Muhammad Kasim Aidid, Sulaiman, dan Syafruddin, “Pengaruh 
Pemberian Pola Makanan Sehat Terhadap Status Gizi Anak Anak 
Didik Tk Bunga Asya”. Tujuan penelitian ini adalah a) untuk 
mendeskripsikan penerapan pola makanan sehat anak didik TK 
Bunga; b) untuk Melihat pengaruh penerapan pola makanan sehat 
terhadap status gizi anak didik TK Bunga Asya menggunakan uji 
statistik; c) untuk Mengetahui besar pengaruh penerapan pola 
makanan sehat terhadap status gizi anak didik TK Bunga Asya dengan 
menggunakan uji statistik. Metode yang digunakan dalam penelitian 
ini adalah metode regresi linear. Hasil yang diperoleh memperlihatkan 
bahwa ada pengaruh positif penerapan pola makanan sehat terhadap 
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berat dan tinggi badan anak didik TK Bunga Asya Tamalanrea 
Makassar. 
Pada penelitian ini digunakan data anak didik Taman Kanak-
Kanak Bunga Asya yang terdiri dari 20 orang. Dapat dideskripsikan 
bahwa 95 % atau 19 dari 20 orang anak didik TK Bunga Asya 
mengalami peningkatan berat badan setelah diterapkan pola makanan 
sehat di Sekolah, hanya 5 % atau satu orang yang berat badannya tetap 
pada 5 bulan pertama sekolah tetapi pada penimbangan berat badan 
bulan keenam, anak tersebut sudah mengalami peningkatan berat 
badan. Hal ini menunjukkan bahwa “Ada pengaruh positif penerapan 
pola makanan sehat di Sekolah dengan peningkatan berat badan 20 
orang Anak Didik TK Bunga Asya”. 
Penerapan bekal makan yang sehat bagi anak usia dini 
merupakan tindakan yang sangat bijaksana, selain mencukupi 
kebutuhan gizi, bekal makanan merupakan cara menghindar jajanan 
yang belum tentu sehat. Anak-anak di TK Bunga Asya Sudah Mulai 
memahami bekal jajanan yang baik dan tidak baik, serta menjadi 
kontrol bagi dirinya, temannya, maupun orang tuanya.
34
 
Penelitian Muhammad Kasim Aidid, Sulaiman, dan Syafruddin, 
dengan penelitian yang dilakukan oleh penulis yaitu sama-sama 
bertujuan untuk pengetahuan gizi pada anak usia dini. Perbedaan 
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penelitian Dinar Nur Inten, Andalusia Neneng Permatasari 
mengunakan jenis penelitain metode regresi linear dan berfokus pada 
status gizi anak. Sedangkan penulis lebih fokus pada pengetahuan gizi 












A. Pendekatan Penelitian 
Penelitian ini merupakan jenis riset kepustakaan (library research), 
yang disebut dengan riset kepustakaan atau sering juga disebut studi 
pustaka, ialah serangkaian kegiatan yang berkenaan dengan metode 




Menurut Amir Hamzah dalam buku Metode Penelitian Kepustakaan 
(Library Research) penelitian kepustakaan merupakan penelitian yang 
identik dengan kegiatan analisis teks atau wacana yang menyelidiki suatu 
peristiwa, baik perbuatan atau tulisan yang diteliti untuk mendapatkan fakta-




Dari penjelasan di atas dapat dipahami bahwa penelitian kepustakaan 
tidak hanya kegiatan membaca dan mencatat data-data yang telah 
dikumpulkan. Tetapi penelitian kepustakaan adalah kegiatan penelitian yang 
dilakukan dengan cara mengumpulkan informasi dan data dengan berbagai 
macam material yang ada di perpustakaan seperti buku referensi, hasil 
penelitian sebelumnya yang sejenis, artikel, catatan, serta berbagai jurnal 
dan tesis yang berkaitan dengan permasalah yang ingin dipecahkan. 
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Kegiatan ini dilakukan secara sistematis untuk mengumpulkan, mengolah, 
serta menyimpulkan data dengan menggunakan metode/teknik tertentu guna 
mencari jawaban atas permasalahan yang diteliti. 
Ada empat langkah penelitian kepustakaan yaitu: 
1. Menyiapkan alat perlengkapan. Alat perlengkapan dalam 
penelitian kepustakaan berupa pensil atau pulpen dan kertas 
catatan. 
2. Menyusun bibliografi kerja, bibliografi kerja ialah catatan 
mengenai bahan sumber utama yang akan dipergunakan untuk 
kepentingan penelitian. 
3. Mengatur waktu, dalam hal mengatur waktu ini, tergantung 
personal yang memanfaatkan waktu yang ada, bisa saja 
merencanakan berapa jam satu hari, satu bulan, terserah bagi 
personal yang bersangkutan memanfaatkan waktunya. 
4. Membaca dan membuat catatan penelitian, artinya apa yang 
dibutuh dalam penelitian tersebut dapat dicatat, supaya tidak 





B. Sumber Data 
Untuk mendapatkan jawaban terhadap persoalan yang telah dipilih 
dan sejalan dengan manfaat penelitian di atas, maka penulis mengumpulkan 
data yang diperlukan dan sejalan dengan objek penelitian. Informasi data 
dalam penelitian pengetahuan gizi dalam peningkatan kesehatan anak usia 
dini, penulis mengklasifikasikan dua sumber data, yaitu dokumen primer 
dan dokumen sekunder. 
1. Dokumen Primer 
Dokumen primer adalah bahan pustaka yang menjadi kajian utama 
atau pokok penelitian.
38
 Dalam penelitian ini, peneliti diambil 
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beberapa data primer yang digunakan sebagai data utama. Data yang 
primer yang digunakan yaitu: 
1) Soegeng Santoso, Anne Lies Ranti., Kesehatan dan Gizi, 
Jakarta: Rineka Cipta, 2014.  
2) Koes Irianto, Ilimu Kesehatan Anak, (Bandung: Alfabete, 2014.  
2. Dokumen Sekunder 
Dokumen sekunder adalah dokumen-dokumen yang dapat 
menjelaskan tentang dokumen primer.
39
 Dalam studi ini data 
sekundernya adalah buku-buku yang mendukung penulis untuk 
melengkapi isi serta interpretasi dari buku dari sumber data primer. 
Data sekunder dari peneltian, yaitu: 
1) Hadi Siswanto, Jurnal Cakrawala Pendidikan: Pendidikan 
Kesehatan Unsur Utama Dalam Pendidikan Anak Usia Din, 
(FIKES Universitas Respati Indonesia Jakarta: Jakarta, 2012), 
Vol. XXXI No. 2, Tahun 2012 (Online)  
2) A. Aziz Alimul Hidayat,  Pengantar Ilmu Kesehatan Anak untuk 
Pendidikan Kebidanan, Salemba Medika: Jakarta, 2008. 
(Online)  
3) Elya Robiatul Adawiyah, Euis Kurniati, Nur Faizah Romadona, 
Jurnal Ilmu Pendidikan dan Pengajaran: Efektivitas Pendidikan 
Gizi Melalui Media Video Dalam Meningkatkan Pengetahuan 
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Gizi Anak Usia Dini, (Universitas Pendidikan Indonesia: 
Bandung), Vol. 4 No. 1, Maret 2017. (Online)  
4) Myrnawati, Anita, Jurnal Pendidikan Usia Dini: Pengaruh 
Pengetahuan Gizi, Status Sosial Ekonomi, Gaya Hidup Dan 
Pola Makan Terhadap Status Gizi Anak (Studi Kausal Di Pos 
Paud Kota Semarang Tahun 2015), (Universitas PGRI 
Semarang: Semarang), Volume 10 Edisi 2, November 2016. 
(Online) 
5) Syafrizar, Wilda Welis, Ilmu Gizi, Universitas Padang: Wineka 
Media, 2008. (Online) 
6) Deddy Muchtadi, Pengantar Ilmu Gizi, Bandung: Alfabeta, 
2014. 
7) Ali Khosman, Budi Setiawan, dkk., Pengantar Pangan dan Gizi, 
Penebar Swadaya: Depok, 2010. 
8) G. Kartasapoetra, Marsetyo, Ilmu Gizi (Korelasi Gizi, 
Kesehatan, dan Produktifitas Kerja), Rineka Cipta: Jakarta, 
2008. 
9) Rusilanti, Mutiara Dahlia, dkk., Gizi dan Kesehatan Anak 
Prasekolah, Remaja Rosdakarya: Bandung, 2015. 
10) Herviz Wulandary Pane, Tasnim, Sulfianti, dkk, Gizi dan 
Kesehatan, Yayasan Kita Menulis, 2020. (Online) 
11) Diana Mutiah, Psikologi Bermain Anak Usia Dini, Kencana: 





12) A. Aziz Alimul Hidayat,  Pengantar Ilmu Kesehatan Anak untuk 
Pendidikan Kebidanan, Salemba Medika: Jakarta, 2008. 
(Online) 
C. Teknik Pengumpulan Data 
Mirzaqon dan Purwoko mengemukakan teknik pengumpulan data 
dalam penelitian kepustakaan bisa dengan dokumentasi, yaitu mencari data 
mengenai hal-hal atau variabel yang berua catatan, buku, makalah atau 
artikel, jurnal dan sebagainya.  
Pengumpulan data adalah upaya yang dilakukan untuk menghimpun 
informasi yang relevan dengan topik atau masalah yang akan atau sedang 
diteliti. Informasi dapat diperoleh dari buku-buku ilmiah, laporan penelitian, 
keterangan-keterangan ilmiah, tesis, disertasi, peraturan-peraturan, buku 
tahunan, ensiklopedia, dan sumber-sumber tertulis lainya. 
Beberapa langkah yang dilakukan saat pengumpulan data dalam 
penelitian kepustakaan sebagai berikut. 
1. Menghimpun literatur yang beraitan dengan tema dan tujuan 
penelitian. 
2. Mengklasifikasi buku-buku, dokumen-dokumen, atau sumber 
data lain brdasarkan tingkatan kepentingan-sumber primer, 
sekunder, dan tersier. 
3. Mengutip data-data yang diperlukan sesuai fokus penelitian 
lengkap dengan sumbernya sesuai dengan teknik sitasi ilmiah. 
4. Melakukan konfirmasi atau cross check data dari sumber utama 
atau dengan sumber lain untuk kepentingan validitas dan 
rebilitas. 
5. Mengelompokkan data berdasarkan sistematika penelitian.40 
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Teknik pengumpulan data yang digunakaan untuk mendapatkan data 
yang memenuhi standar data yang ditetapkan penulis memilih beberapa 
teknik pengumpulan data yaitu: 
1. Buku  
Cara data ini dilakukan dengan membaca buku-buku yang 
menjadi sumber berbagai data dan informasi yang digunakan dalam 
penelitian. Dengan cara teknik pengumpulan data mengunakan data 
buku yang berkaitan dengan urgensi pengetahuan gizi dalam 
peningkatan kesehatan anak usia dini sebagai referensi bagi peneliti. 
2. Dokumentasi 
Dokumen merupakan catatan peristiwa yang sudah berlalu. 
Dokumen bisa berbentuk tulisan, gambar, atau karya-karya 
monumental dari seseorang.
41
 Dokumentasi adalah cara yang 
dilakukan untuk menyelidiki dokumen-dokumen dengan 
menggunakan bukti yang akurat dari sumber-sumber informasi khusus 
dari karangan/tulisan, buku, undang-undang dan sebagainya. 
3. Mengakses Situs Web 
Cara data ini dilakukan dengan menulusuri website/situs yang 
untuk mendapatkan berbagai data dan informasi yang berhubungan 
dengan penelitian yang mengenai jurnal-jurnal penelitian tentang gizi, 
kesehatan, dan teori-teori tentang pengetahuan gizi dan kesehatan 
yang berguna untuk sebagai referensi bagi peneliti. 
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D. Teknik Analisa Data 
Analisis (harfiah uraian, pemilihan) ialah upaya sistematik untuk 
mempelajari pokok persoalan penelitian dengan memilah-milahkan atau 
menguraikan komponen informasi yang telah dikumpulkan ke dalam 
bagian-bagian atau unit-unit analisis.
42
 
Menurut Creswell, analisis data adalah proses-proses berkelanjutan 
yang membutuhkan refleksi terus-menerus terhadap data, mengajukan 
pertanyaan-pertanyaan analitis, dam menulis catatan singkat sepanjang 
penelitian. Pengumpulan data yang didasarkan pada pertanyaan-pertanyaan 
umum, analisis informasi daripada partisipan, dan memerlukan pemahaman 




Dari pernyataan diatas dapat disimpulkan bahwa analis data 
merupakan suatu kegiatan yang menjadi proses penelitian mengunakan 
data-data dan informasi guna menjadi acuan untuk menjawab pertanyaan 
permasalahan penelitian bagi peneliti. 
Dalam penelitian ini, analisis data yang digunakan adalah analisis isi 
(Content Analysis). Fraenkel & Wallen (2007) menyatakan analisis isi 
adalah sebuah alat penelitian yang difokuskan pada konten aktual dan fitur 
internal media. Teknik ini dapat digunakan peneliti untuk mengkaji perilaku 
manusia secara tidak langsung melalui analisis terhadap komunikasi mereka 
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seperti: buku teks, esai, koran, novel, artikel majalah, lagu, gambar iklan 
dan semua jenis komunikasi yang dapat dianalisis.
44
 
Metode analisis teks digunakan untuk mengumpulkan muatan sebuah 
teks berupa kata-kata, makna gambar, simbol, gagasan, tema, dan segala 
bentuk pesan yang dapat dikomunikaasikan.
45
 
Dari paparan di atas peneliti mengunakan metode analisis data berupa 
analisis isi (Content Analysis). Analisis isi ini digunakan untuk 
mendapatkan inferensi yang valid berdasarkan keperluan penelitian peneliti. 
Metode analisis isi ini merupakan bentuk analisis yang dilakukan dengan 
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Gizi merupakan zat makanan yang memiliki proses pemeliharan sel-
sel dalam tubuh guna menjadikan kesejahteraan terhadap pertumbuhan dan 
perkembangan individu. Gizi mempunyai peranan untuk kesehatan optimal 
bagi setiap individu. Gizi yang cukup dan seimbang dibutuhkan untuk dapat 
melakukan setiap kegiatan dengan optimal tanpa mengalami kelelahan. 
Anak yang sehat akan mengalami pertumbuhan dan perkembangan 
yang normal dan wajar, yaitu sesuai standar pertumbuhan fisik anak pada 
umumnya dan memiliki kemampuan sesuai standar kemampuan anak. Anak 
yang sehat biasanya akan mampu belajar dengan baik. Ia banyak 
berkomunikasi dengan teman, saudara, orang tua, dan orang lain di 
lingkungannya. Kesehatan anak usia ini dipandang dari pengertian sehat, 
aktivitas sehari-hari dari waktu ke waktu untuk mencapai peningkatan 
potensi atau nilai tambah.   
Dalam hal ini pengetahuan dalam penigkatan kesehatan anak usia dini 
sangatlah penting. Karena dalam menjalankan kehidupan seseorang harus 
tahu terlebih dahulu dasar dari pengetahuan tersebut. Anak perlu diajarkan 
mengenal adanya macam-macam kebutuhan asupan zat gizi dalam tubuh 
untuk melakukan aktivitas, penyakit anak, cara mencegah dan 
penyembuhannya, kebersihan badan, kebersihan lingkungan serta kaitan 





Pentingnya pengetahuan gizi dalam peningkatan kesehatan bagi anak 
usia dini sebagai landasan dasar untuk membantu perkembangan dan 
pertumbuhan anak. Karena dalam menjalankan kehidupan seseorang harus 
tahu terlebih dahulu dasar dari pengetahuan tersebut, termaksud dengan 
pengetahuan gizi dan kesehatan anak usia dini. 
B. Saran 
Berdasarkan penelitian  riset kepustakaan atau Library Research yang 
telah dilakukan, penulis memberikan beberapa saran sebagai berikut: 
1. Bagi lembaga pendidikan anak usia dini  
Pendidik agar senantiasa berinovasi dalam memberikan 
informasi, metode, dan strategi pembelajaran yang akan diberikan 
kepada anak sehingga nilai, pengetahuan gizi dalam peningkatan 
kesehatan anak usia dini dapat tercapai. Selain itu juga dapat 
memberikan manfaat bagi anak sebagai bekal pengetahuan gizi dan 
kesehatan agar dapat diterapkan pada pendidikan selanjutnya. 
2. Bagi orang tua  
Orang tua haruslah memperhatikan pola asupan anak ketika 
dirumah. Orang tua lebih peduli lagi terhadap program-program dalam 
kegiatan pengetahuan gizi dalam peningkatan kesehatan anak usia 
dini. Kepada orang tua hendaknya memberikan dukungan dan 
perhatian agar kemampuan anak tidak hanya terasah di sekolah namun 
juga memberikan manfaat ketika anak berada di lingkup keluarga 





3. Bagi  Penelitian Selanjutnya 
Adapun  bagi penelitian selanjutnya yang akan meneliti terkait 
program pengetahuan gizi dalam peningkatan kesehatan anak usia 
dini, sebaiknya mengkaji lebih dalam lagi tentang  pengetahuan gizi 
dalam peningkatan kesehatan anak usia dini dan sebaiknya metode 
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